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PARA: Srta, g, Freva Belen Alvarer Oretlana
Asistente Administrativo Financiero

ASUNTO: AUTORIZACION ¥ CANCELACION DE SUBSISTENCIA COMOD
DIRECTORA DE ESTA REGIONAL

e i consitlerdcion;

Mediante-la presente AUTORTZO la respectiva’ canicelacion de Ja subsistencia que s2 ha
realizado de acoerdo a o sigliente:

* U26-KUAM-INPC-R4-2015 de fecha 15-12-2005, ¢n referencid al viaje realizada a
la Pravieeia de Santo Bomingo de [as Tsachils,

Adjunto en fisico los docnmentos correspondientes para <u revision y cancelacidn.
Lion sentimientos de distinpuids consideracion,

ATeTtamene:

Ducrmenio firmido electrdicamente

Ing. karina Ceellia Areden Mufoz
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INFORME DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

Nro. SOLICITUD DE AUTORIZACION PARA
CUMPLIMIENTO DE SERVICIOS INSTITUCIONALES

026-KCAM-INPC-R4-2015

DATOS GENERALES

FECHA DE INFORME [dd-mmm-aaaa)

16-12-2015

APELLIDOS - NOMBRES DE LA O EL SERVIDOR
ARTEAGA MUNOZ KARINA CECILIA

PUESTO QUE OCUPA:
DIRECTORA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
PATRIMONIO CULTURAL — REGIONAL 4

| CIUDAD — PROVINCIA DEL SERVICIO
INSTITUCIONAL

SANTO DOMINGO DE LOS TSACHILAS —
SANTO DOMINGD

MNOMEBRE DE LA UNIDAD A LA QUE PERTENECE LA O
EL SERVIDOR

PIRECCION REGIONAL 4 INPC

SERVIDORES QUE INTEGRAN EL SERVICIO INSTITUCIONAL:

Ing, Karina Arteaga Mufioz

INFORME DE ACTIVIDADES Y PRODUCTOS ALCANZADGS

Actividades Reaiia d-a;s:

Asistencia a reunidn de trahajo con los Gobiernos Autdnomaos Descentralizados de Santo Domingo, 14

misma gue se desarrolld enla Prefectura de Santo

Productos Afcanzados:

Se reallzd la expesicion de los proyectos y programas prioritarios enmarcados en el hienestardela
Provincia Santo Domingo de los Tsachilas, los mismos gue se encuentran contemplados dentro del POA

de dicha [nstitucion; ademds se les entrego Inform
por el INPC R4,

Domingo.
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NOTA: Cr caso de haber utilizade transporte plblico, se debera adjuntar obligateriamente los pases a

bordo o boletos:

OBSERVACIONES
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ING. KARINA ARTEAGA MUNOZ
DIRECTORA REGIONAL 4

MNOTA
El presenta jnforme deberd presentarse  demtro del
terming de 4 digs del cumplimiento  de  servicios
institucionales, caso centrario la hguidacion se demorara e
Incluse de no presentario tendiia gue restituir los valores
perahbidos.  Cuande @l cumplimientoc. dé servnicios
instituctonales-ses superioral mimero-de diss autorizados,
s& deberd adjuntar la autorizacion por escrito de la
Maxima Autoridad osu Delegado
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RESPOMNSABLE DE LA LUNIDAD
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NOMBRE:
CARGO:

NOMBRE: ING, KARINA ARTEAGA MUNODZ

CARGO: DIRECTORA REGIONAL 4




